Carta ao 1Baitor

Avaliacdo ambiental de um programa de educacdo em asma:
Relacdo dos fungos do ar e os niveis de IgE em criancas e adultos

Environmental assessment of an asthma education program:
Relationship between airborne fungi and 1gE levels in children and adults

Ao Editor:

A implantacdo de um programa educativo
relativo a asma ¢ de relevancia na formacio
universitaria e continuada, que repercute no
contexto da pratica profissional. A interacdo
dos resultados da atividade educacional
com o paciente tem sido expressamente
mensurada na melhoria da sintomatologia dessa
enfermidade assistida em servicos universitarios.
M 0s métodos de ensino-aprendizagem sio
fundamentais para a adesdo e o controle da
asma em servicos educacionais. Trabalhos
com intervencdes educacionais referentes aos
ambientes domésticos que os deixam mais
limpos mostram a melhora da qualidade do
ar interior e da saude das criancas com asma.
@ 0 desempenho da equipe de profissionais
desses servicos permite reflexdes sobre os
ganhos com o programa para o publico da
comunidade universitaria extensiva a sociedade.
G} 0 desenvolvimento e a avaliacio de um
programa de educacdo em asma possibilitam
o controle ambiental de forma preliminar
para o conhecimento da microbiota fungica
externa, corroborada pela investigacdo das
imunoglobulinas 1gE total e IgE especifica contra
organismos dos géneros Aspergillus, Penicillium,
Fusarium e MNeurospora, investigados como
agentes etiologicos em relacdo a asma ou rinites.

No Programa de Assisténcia ao Paciente
Asmatico (PAPA) do Hospital Universitario da
Universidade Federal do Maranhdo, localizado
na cidade de Sio Luis (MA), interagem seu
corpo docente, discente e administrativo. Sdo
apresentados dois programas nesse mesmo
hospital universitario do Servico Unico de Saude
a fim de avaliar os niveis de anticorpos em
criancas e adultos, através da deteccdo de IgE
total e especifica contra fungos filamentosos da
regido. Os pacientes adultos frequentam o PAPA
ha mais de dez anos, e as criangas sdo atendidas
periodicamente no Ambulatério de Alergia da
Unidade Materno-Infantil.

Essa investigacdo foi antecedida por um
inventario dos fungos no ar externo dessa

regido da Amazdnia Legal, tendo sido observada
uma diversidade de fungos em relacio a
sazonalidade, area de residéncia dos pacientes
estudados, idade e sexo. O clima dessa regido
¢ predominantemente quente e Umido,
sendo favoravel ao crescimento de fungos
filamentosos, compostos de géneros hialinos
e dematidceos que sdo proprios de ambientes
externos e internos e cujo potencial papel na
alergia respiratoria ¢ ainda controverso.

Observamos a ocorréncia de fungos
durante todo o ano, com discreta elevacdo do
percentual dos géneros fungicos nos meses de
maio, agosto e setembro. Ndo houve diferencas
significativas nas médias de UFCs dos fungos
em relacdo aos meses (p = 0,7097). Entretanto,
houve diferencas significativas entre as médias
de UFCs dos cinco géneros mais prevalentes
—  Aspergillus,  Penicillium,  Cladosporium,
Curvularia e Fusarium — (p = 0,0002). Quando
foram comparadas as dreas residenciais das
regides Norte, Sul, Centro, Leste e Oeste de Sdo
Luis e o numero de UFCs dos fungos recuperados
por area estudada, encontrou-se uma relacdo
significativa (p < 0,0001). Ao relacionarmos
esses fungos com o tipo de estacdo (chuvosa
ou nio chuvosa), temperatura, umidade relativa
do ar, pluviosidade, velocidade dos ventos e
pressao atmosférica, o género Aspergil/us estava
presente em todas as areas durante todos os
meses, com excecdo feita ao més de setembro
na zona Norte.

Esses resultados consolidam o inicio de uma
questdo sobre esses géneros filamentosos, com
atencdo especial também aos fungos dematiaceos
encontrados nesta pesquisa, que incluem os
géneros (Jadosporium e Curvularia citados
entre os cinco predominantes, além de outros,
tais como Drechslera, Nigrospora, Alternaria e
Exserohilum, comuns em temperaturas elevadas.

As imunoglobulinas 1gE total e especifica
para fungos resultantes da andlise dos
pacientes adultos e das criancas nesta pesquisa
demonstraram conferir uma sensibilizacdo aos
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provaveis alérgenos fungicos citados. Pacientes
atopicos (com asma ou rinites) geralmente tém
elevacio de anticorpos tipo IgE aos fungos como
parte da polissensibiliza¢do.” Torna-se necessaria
a caracterizacdo de proteinas alergénicas
nesses fungos, o que pode gerar bioprodutos
que, aliados as habilidades de educagdo e
ao diagnostico precoce, consequentemente
resultem no controle da asma.

0 estudo sugere que a adesdo dos adultos ao
programa de educacdo nao tem relacdo com os
niveis de imunoglobulinas detectados. Estudos
adicionais indicam que uma ligacdo importante
entre ambiente e asma pode ocorrer através da
exposicdo a proteinases ambientais e por meio
de infecgbes das vias aéreas por organismos
produtores de proteases, dentre esses, os fungos.
65 As recentes descobertas acerca de clonagem
molecular de alérgenos de fungos, assim como a
disponibilidade de sequenciamento do genoma
desses microorganismos, poderdo facilitar a
caracterizacdo, a clonagem e a producdo de
alérgenos recombinantes de alta pureza. Alguns
estudos indicam que a reatividade cruzada ¢
um componente importante da sensibilizacdo
fingica.*®

Esses dados podem contribuir para melhorar
o entendimento da repercussdo dos bioaerossais
na saude respiratdria, bem como o papel dos
fungos do ar na qualidade do ambiente externo,
na génese de quadros clinicos de asma e de
rinites, assim como nas doengas ocupacionais.
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